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PENGETAHUAN DAN SIKAP LANSIA TERHADAP HIPERTENSI  
DI DESA TOUNELET LANGOWAN 
 






Hipertensi merupakan penyakit nomor satu yang sering diderita oleh lansia. Komplikasi yang 
ditimbulkan oleh hipertensi terjadi karena kurangnya kesadaran dan kepatuhan dalam 
pengobatan hipertensi. Ketidakpatuhan dapat terjadi karena kurangnya pengetahuan seseorang 
terhadap pentingnya pengobatan akan hipertensi. Tujuan dari penelitian ini yaitu untuk 
mengetahui hubungan antara pengetahuan dan sikap lansia terhadap hipertensi di desa Tounelet 
Langowan. Metode yang digunakan yaitu descriptive correlation dengan pendekatan cross-
sectional. Responden yang digunakan dalam penelitian ini sebanyak 70 orang dengan 
menggunakan convenient sampling technique.  Hasil penelitian menunjukan bahwa tidak terdapat 
hasil yang signifikan antara pengetahuan dan sikap lansia terhadap hipertensi dengan nilai p 
value = 0,066 > α= 0,05.  Hasil juga menunjukan bahwa dari 70 Responden yang diteliti, yang 
memiliki pengetahuan kurang sebanyak 1 orang (1,42%), pengetahuan cukup sebanyak 59 orang 
(84,28%) dan pengetahuan baik sebanyak 10 orang (14,28%). Untuk nilai sikap, tidak ditemukan 
partisipan yang memiliki sikap kurang baik, 45 orang (64,28%) memiliki sikap yang cukup, dan 
25 orang (35,71%) dan sikap baik. Dapat disimpulkan bahwa pengetahuan lansia terhadap 
hipertensi tidak memiliki hubungan dengan sikap lansia dalam penaganan hipertensi. 
Direkomendasikan bagi lansia di desa Tounelet Langowan untuk lebih meningkatkan sikap dalam 
menangani kasus hipertensi dengan memaksimalkan pusat layanan kesehatan yang ada. Selain itu 
juga, peneliti merekomendasikan bagi pemerintah setempat agar dapat lebih mengerahkan tenaga 
kesehatan dan layanan kesehatan yang ada untuk mendukung proses layanan pada lansia yang 
memiliki masalah hipertensi. 
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Hipertensi adalah suatu keadaan 
dimana terjadi peningkatan tekanan darah 
didalam pembulu darah penderitanya 
(Askari, Stephens, Martin, & Anwarudin, 
2013). Pada individu penderita hipertensi, 
tekanan dara systolic dapat mencapai 140 
mmHg atau lebih dan tekanan darah diastolic 
dapat mencapai 90 mmHg atau lebih (Hadi, 
2019; dan WHO, 2021). Udjianti (2010) 
menegaskan bahwa individu yang dikatakan 
menderita hipertensi adalah mereka yang 
mengalami peningkatan abnormal tekanan 
darah dalam pembuluh darah arteri secara 
terus menerus lebih dari suatu periode. 
Data Konsensus Penatalaksanaan 
Hipertensi pada tahun 2019 menyatakan 
bahwa hipertensi merupakan salah satu 
penyakit degenerative yang berisiko terhadap 
kerusakan organ (Situmorang, 2019). 
Hipertensi dapat mengakibatkan pada 
beberapa organ penting seperti otak, jantung, 
ginjal, retina, pembuluh darah besar dan 
pembuluh darah perifer (Rakhmawati, 
Chasani, & Santoso, 2013). Nurarif dan 
Kusuma (2015) menambahkan bahwa 
semakin tinggi tekanan darah yang diderita 
oleh individu, maka semakin besar resiko 
komplikasi yang apabila terjadi.  
Seiring berjalanya waktu, penderita 
hipertensi juga semakin banyak (Anggraeni, 
2012). Riskesdas pada tahun 2014 
menunjukan data bahwa dari 10 penyakit 
yang paling sering diderita oleh lansia, 
hipertensi merupakan penyakit terbanyak 
yang diderita dengan persentase berdasarkan 
usia lansia 55-64 tahun sebanyak 45,9%, 
lansia 65-74 tahun sebanyak 57,6%, dan 
lansia diatas 75  tahun sebanyak 63,8%. Data 
didukung oleh World Health Organization 
(WHO) (2021) pada tahun 2015 yang 
menunjukan bahwa sekitar 1,28 miliar orang 
di dunia menderita hipertensi, yang artinya 1 
dari 3 orang di dunia terdiagnosis menderita 
hipertensi. Lebih lanjut hasil survei yang 
dilakukan pada 33 provinsi di Indonesia 
menunjukkan bahwa terdapat 8 provinsi yang 
kasus hipertensi melebihi rata-rata 
diantaranya adalah Sulawesi Utara dengan 
angka persentasi sebesar 27,1% (Riset 
Kesehatan Dasar, 2013). Di Sulawesi Utara 
sendiri Hipertensi hipertensi menempati 
urutan ke dua terbanyak dengan jumlah 
penderita sebanyak 32.742 jiwa (Litbangkes, 
2017). Sementara itu, data Survei Indikator 
Kesehatan Nasional (Sirkesnas) tahun 2016 
menunjukkan bahwa terjadi peningkatan 
prevalensi hipertensi pada penduduk usia 18 
tahun ke atas sebesar 32,4% (Sirkesnas, 
2016). 
Besarnya masalah hipertensi dan 
risiko komplikasi berat terjadi karena 
kurangnya kesadaran tentang perjalanan 
klinis dan ketidakpatuhan pengobatan 
hipertensi. Ketidakpatuhan merupakan 
penyebab utama kegagalan pengobatan 
hipertensi (Liberty, Pariyana, Roflin, & 
Waris, 2017). Darnindro dan Sarwono, 
(2017) menemukan bahwa angka 
ketidakpatuhan pasien terhadap kontrol 
hipertensi yaitu mencapai 63,8%. 
Ketidakpatuhan merupakan suatu bentuk 
sikap dimana pasien tidak disiplin atau tidak 
maksimal dalam melaksanakan pengobatan 
mengenai penyakitnya yaitu hipertensi 
(Pujasari, Setyawan & Udiyono, 2015). 
Ketidakpatuhan dapat terjadi karena 
kurangnya pengetahuan seseorang terhadap 
pentingnya pengobatan akan hipertensi 
(Nuraini, 2015). Darnindro dan Sarwono 
(2017) menemukan bahwa terdapat 
ketidakpatuhan pada pengobatan hipertensi 
yang mencapai 30-50% dari survey yang 
dilakukan. Data lebih lanjut menunjukan 
bahwa terdapat beberapa faktor penyebab 
ketidak patuhan dan salah satunya adalah 
pengetahuan tentang penyakit dan 
pengobatanya. Pujasari, Setyawan dan 
Udiyono, (2015) menambahkan bahwa 
terjadinya ketidakpatuhan dapat disebabkan 
oleh ketidaktahuan efek samping dari obat 
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yang dikonsumsi dan tidak rutinnya 
pememeriksaan tekanan darah oleh 
penderita. 
Pengetahuan sangat berperan penting 
dalam kepatuhan pengobatan hipertensi. 
Kementrian Kesehatan Republik Indonesia 
(2018) mengemukakan bahwa individu 
penderita hipertensi harus mengetahui 
bahkan meningkatkan pengetahuan tentang 
kepatuhan dan pencegahan hipertensi untuk 
meningkatkan pemahaman tentang 
pengobatan dan alasan mengapa 
mendapatkan pengobatan. Pengetahuan yang 
perlu ditingkatkan oleh penderita hipertensi 
adalah informasi mengenai nama obat, tujuan 
minum obat, cara minum obat, efek samping 
obat, kasiat obat, dan informasi mengenai 
penyakit seperti nilai tekanan darah, tanda 
dan gejala yang harus diwaspadai, risiko 
yang dapat terjadi apabila hipertensi 
dibiarkan dan makanan apa yang harus 
dihindari (Walidah, 2017). 
Beberapa penelitian membuktikan 
keterkaitan antara pengetahuan dan prilaku 
patuh dalam pengobatan hipertensi. 
Penelitian yang dilakukan oleh Wulandari, 
Ichsan dan Usdiana (2013) menunjukan 
bahwa terdapat kuranya pengetahuan 
terahadap penyakit dan pengobatan sangat 
berpengaruh pada kurangnya sikap dalam 
penanganan dan kontrol penyakit hipertensi. 
Diketahui bahwa 26% responden tidak tahu 
bahwa mereka menderita hipertensi dan 20% 
tidak yakin apakah ada yang bisa dilakukan 
untuk menangani darah tinggi. Gumarang & 
Gita (2014) juga menyatakan bahwa sikap 
mengontrol tekanan darah dipengaruhi oleh 
pengetahuan. Individu yang memiliki 
pengetahuannya kurang maka sikap dalam 
mengontrol tekanan darah akan juga menjadi 
kurang. Didapati hasil dari penelitian tersebut 
menunjukan bahwa penderita hipertensi pada 
umunya memiliki pengetahuan kurang 
tentang penyakitnya dengan persentasi 
sebesar 64,3%. 
Subhan (2013) menjelaskan bahwa 
pengetahuan dan sikap pasien tentang 
hipertensi merupakan faktor penting dalam 
mengontrol tekanan darah. Pengetahuan 
individu mengenai hipertensi membantu 
dalam melakukan sikap pengendalian 
tekanan darah berupa upaya mengunjungi 
dokter dan patuh pada pengobatan. 
Pengendalian hipertensi sangat penting 
dengan adanya upaya preventif yang 
diberikan melalui pengetahuan dan sikap 
pasien yang dapat mengendalikan angka 
morbiditas dan mortalitas karena hipertensi 
(Sinuraya, Siagian & Taufik, 2017). 
Situmorang (2019) dalam penelitiannya 
mengemukakan bahwa sikap individu yang 
baik terjadi karena tingginya kesadaran dan 
keinginan responden dalam pemeliharaan 
kesehatan, penyembuhan dan peningkatan 
kesehatan. Sikap (tindakan) responden yang 
baik didapat karena adanya tujuan responden 
untuk memiliki tekanan darah yang normal 
dengan melakukan mengontrol tekanan darah 
secara rutin, minum obat secara rutin dan 
rajin berolahraga. 
Berdasarkan data tersebut, peneliti 
tertarik untuk melakukan penelitian 
mengenai pengetahuan lansia terhadap 
penyakit hipertensi dan bagaimana sikap 
terhadap penyakit hipertensi. Penelitian ini 
didasari oleh hasil pengalaman pribadi 
peneliti dimana terdapat beberapa lansia 
memintah bantuan peneliti untuk melakukan 
pemeriksaan tekanan darah. Para lansia 
menyatakan bahwa sudah lama menderita 
penyakit hipertensi dan tekanan darah tidak 
stabil dikarenakan kurangnya pemahaman 
untuk mengontrol tekanan darah. Karena 
alasan tersebut peneliti tertarik melakukan 
penelitian untuk mengetahui hubungan 
pengetahuan dan sikap lansia terhadap 
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Penelitian ini menggunakan metode 
descriptive correlation dengan pendekatan 
cross-sectional. Variabel dalam penelitian ini 
terbagi menjadi dua, variabel bebas yaitu 
pengetahuan lansia dan variable terikat yaitu 
sikap lansia. Untuk menjawab pernyataan 
apakah ada hubungan antara pengetahuan 
dengan sikap lansia terhadap hipertensi di 
desa Tounelet Langowan Barat telah 
digunakan rumus spearman’s correlation 
dikarenakan data tidak berdistribusi normal. 
 Populasi dari penelitian ini adalah 
lansia penderita hipertensi yang tinggal di 
Desa Tounelet Langowan. Pada penelitian ini 
sampel yang diambil berjumlah 70 orang 
dengan menggunakan teknik convenient 
sampling. Kriteria partisipan yang digunakan 
peneliti yaitu lansia yang menderita 
hipertensi sistolik maupun diastolik 
berdasarkan diagnosa dokter dan yang mau 
berpartisipasi dengan menandatangani 
informed concent (persetujuan responden). 
Penelitian ini menggunakan 
kuesioner pengetahuan dan sikap lansia 
terhadap hipertensi yang diadopsi dari 
penelitian yang dibuat oleh Walidah (2017) 
dengan nilai uji reabilitas 0,849 untuk 
kuesioner pengetahuan lansia tentang 
hipertensi dan 0,834 untuk kuesioner sikap 
lansia trhadap hipertensi. Pada kuesioner 
pengetahuan lansia terdapat 12 pernyataan 
berdasarkan format skala likert dengan 
skoring 1=tidak setuju, 2=kurang setuju, 
3=setuju, 4=sangat setuju. Hasil dari 
penjumlahan skor dapat diklasifikasikan 
menjadi 12-24=kurang, 25-36=cukup, 37-
48=baik. Sedangkan pada kuesioner sikap 
lansia terdapat 10 pernyataan berdasarkan 
format skala likert dengan skoring 1=tidak 
setuju, 2=kurang setuju, 3=setuju, 4=sangat 
setuju. Hasil dari penjumlahan skor dapat 
diklarifikasikan menjadi 11-20=kurang, 21-
30=cukup, 31-40=baik. 
 Pengumpulan data dilakukan pada 
tanggal 09 November 2020 sampai tanggal 
26 November 2020. Peneliti melakukan 
pengumpulan data dengan cara membagikan 
kuesioner kepada lansia dari rumah ke rumah 
yang ada di Desa Tounelet Langowan. 
Setelah data semua terkumpul, peneliti 
melanjutkan dengan melakukan pengolahan 





Tabel 1 Menunjukan persentase 
pengetahuan lansia terhadap hipertensi di 
Desa Tounelet Langowan dengan 
menggunakan rumus persentase. Data 
menunjukan bahwa dari 70 responden, 
terdapat 1 orang (1,42%) yang memiliki 
pengetahuan kurang, 59 orang (84,28%) yang 
memiliki pengetahuan cukup dan 10 orang 
(14,28%) memiliki pengetahuan baik. 
 
Tabel 1.  
Pengetahuan Lansia Terhadap Hipertensi Di 
Desa Tounelet Langowan 
 
 Tabel 2 Menunjukan persentase sikap 
lansia terhadap hipertensi di Desa Tounelet 
Langowan dengan menggunakan rumus 
persentase. Data menunjukan bahwa dari 70 
responden, terdapat 45 orang (64,28%) yang 
memiliki sikap cukup dan 25 orang (35,71%) 
memiliki sikap baik. 
 
Tabel 2.  
Sikap Lansia Terhadap Hipertensi Di Desa 
Tounelet Langowan 
Sikap Jumlah Presentase (%) 
Kurang baik 0 0 % 
Cukup 45 64,28 % 
Baik 25 35,71 % 
Pengetahuan Jumlah Presentase (%) 
Kurang baik 1 1,42% 
Cukup 59 84,28% 
Baik 10 14,28% 
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Tabel 3 Menunjukan hasil uji statistic 
hubungan antara pengetahuan dan sikap 
lansia terhadap hipertensi di Desa Tounelet 
Langowan dengan menggunakan uji 
Spearman Correlation setelah ditemukan 
data tidak berdistribusi normal berdasarkan 
uji normalitas dengan menggunakan uji 
Shapiro-Wilk. Tabel menunjukan bahwa 
terdapat nilai signifikan p= 0,066 > 0,05 
berarti hasil yang tidak signifikan atau tidak 
ada hubungan yang signifikan antara 
pengetahuan dan sikap lansia terhadap 
hipertensi. 
 
Tabel 3.  

















Hasil dari penelitian menunjukan 
bahwa tidak terdapat hubungan yang 
signifikan antara pengetahuan dan sikap 
lansia terhadap hipertensi dengan nilai p yang 
menunjukan angka 0,066 yang mana lebih 
besar dari nilai acuan 0,05.  Beberapa 
penelitian mendukung hasil penelitian ini, 
diantaranya penelitian yang dilakukan oleh 
Setiarini (2018) yang menyatakan bahwa 
tidak ada hubungan yang bermakna antara 
tingkat pengetahuan dan sikap responden 
terhadap hipertensi dengan nilai p=0,427. 
Hasil penelitian ini juga sejalan dengan 
penelitian yang dilakukan oleh Zulfitri 
(2010) yang menyatakan bahwa tidak ada 
hubungan antara pengetahuan lansia tentang 
hipertensi dengan sikap lansia dalam 
mengontrol hipertensi dengan nilai p=1.000. 
Alam dan Jama (2020) mengemukakan 
bahwa pengetahuan bukanlah satu-satunya 
faktor penyebab kurangnya sikap lansia 
dalam menghadapi hipertensi. Dukungan dari 
keluarga (Herlinah, Wiarsih, & Rekawati, 
2013), kurang motivasi (Wulandhani, 2014; 
dan Setyaningsih, 2019), peran petugas 
kesehatan (Puspita, Oktaviarini, & santik, 
2017; dan Setyaningsih, 2019) dan 
keterjangkauan pusat pelayanan kesehatan 
(Rukmini & Oktarina, 2020) juga merupakan 
faktor pendukung kurangnya sikap lansia 
dalam menanggapi penyakit hipertensi. 
Tidak ada hubunganya antara 
pengetahuan dan sikap pada penelitian ini 
dibuktikan dengan data yang menunjukan 
bahwa terdapat perbedaan persentase antara 
pengentahuan dan sikap. Data menunjukan 
pada variable sikap terdapat jumlah yang 
cukup banyak yaitu 35.71% yang memiliki 
sikap baik dalam penanganan hipertensi 
tetapi mengalami penurunan pada variable 
pengetahuan dimana terdapat 14.28% yang 
berpengetahuan baik. Ini membuktikan 
bahwa walaupun lansia tidak memiliki 
informasi yang cukup mengenai penyakit 
hipertensi dan penangananya, mereka 
memiliki sikap yang baik dalam mencari 
kesembuhan. Wulandhani (2014) 
mengemukakan bahwa adanya mimpi dan 
keinginan sembuh dari penyakit dapat 
meningkatkan aksi atau prilaku dari lansia 
dalam menemukan pertolongan untuk 
mengatasi masalah. Motivasi merupakan 
akibat dari apa yang ingin dicapai oleh 
seseorang dengan menggunakan pikiran 
untuk membawa tindakan mengarah pada 
hasil yang diinginkan. Lansia melihat 
peluang yang terbuka dan sangat 
menginginkan kesembuhan agar terlepas dari 
efek penyakitnya sehingga melakukan 
pencapaian untuk mendapatkan apa yang 
diinginkan (Setyaningsih, 2019). Karmila, 
Kartika dan Arnita (2018) membuktikan 
bahwa selain pengetahuan mengenai 
penyakit, motivasi untuk sembuh merupakan 
penyebab sikap atau prilaku lansia menjadi 
baik dalam menagani penyakit hipertensi. 
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Dalam penelitianya, sebagian besar lansia 
memiliki pengetahuan yang kurang yaitu 
mencapai 55.1% tetapi memiliki motivasi 
yang besar yaitu 57.9% untuk melakukan 
pengobatan hipertensi. Lebih lanjut Karmila 
dkk mengemukakan bahwa Perilaku setiap 
individu tidak timbul dengan sendirinya 
tetapi sebagai akibat dari stimulus atau 





 Berdasarkan hasil penelitian yang 
dilakukan oleh peneliti mengenai hubungan 
pengetahuan dan sikap lansia terhadap 
hipertensi, dapat disimpulkan bahwa tidak 
terdapat hubungan yang signifikan dengan 
nilai p=0,066 > 0,05. Lebih lanjut, hasil 
menunjukan bahwa dari 70 responden yang 
diteliti mayoritas dari responden memiliki 
pengetahuan yang cukup yaitu sebanyak 
84,28% dan sikap yang cukup yaitu sebanyak 
64,28%. Berdasarkan hasil tersebut, peneliti 
merekomendasikan bagi lansia di desa 
Tounelet Langowan untuk lebih mempunyai 
sikap yang positif dalam menangani kasus 
hipertensi dengan memaksimalkan pusat 
layanan kesehatan yang ada. Selain itu juga, 
peneliti merekomendasikan bagi Desa 
Tounelet Langowan sehubungan dengan 
tidak adanya hubungan antara pengetahuan 
dan sikap, maka pemerintah setempat dapat 
lebih mengerahkan tenaga kesehatan dan 
layanan kesehatan yang ada untuk 
mendukung proses layanan pada lansia yang 
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